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Samenvatting 
CVS/ME is een onverklaarde ziekte waar veel onduidelijkheid over bestaat. In Nederland 
wordt het aantal patiënten waarbij CVS/ME is geconstateerd tussen de 30.000 en 40.000 
geschat (CBO, 2013). Vijfentachtig tot 98% van de CVS/ME patiënten ervaart 
neurocognitieve klachten. In de literatuur wordt voornamelijk gerapporteerd over afwijkende 
prestaties in de neurocognitieve domeinen snelheid van informatieverwerking, werkgeheugen 
en aandacht. Bij CVS/ME patiënten wordt frequent inspanningsintolerantie en cerebrale 
hypoperfusie geconstateerd. Diverse wetenschappers vermoeden een samenhang tussen 
hypoperfusie, inspanningsintolerantie en neurocognitieve prestaties bij CVS/ME. In deze 
studie is onderzocht of cerebrale hypoperfusie en inspanningsintolerantie de prestaties binnen 
de cognitieve domeinen aandacht, snelheid van informatieverwerking en werkgeheugen 
kunnen voorspellen bij CVS/ME patiënten. Hierbij werd een negatieve samenhang vermoed 
tussen inspanningsintolerantie en aandacht (hypothese 1). Ook werd er een negatieve 
samenhang verwacht tussen cerebrale hypoperfusie en aandacht, werkgeheugen en snelheid 
van informatieverwerking (hypothese 2). Exploratief is de samenhang tussen 
inspanningsintolerantie, werkgeheugen en snelheid van informatieverwerking onderzocht. 
Hiervoor zijn door middel van retrospectief bureauonderzoek de gegevens van 47 patiënten 
waarbij CVS/ME is vastgesteld geanalyseerd. De data zijn geanalyseerd middels multiple 
regressieanalyses. Opleidingsniveau, geslacht en leeftijd zijn hierbij als covariabelen 
opgenomen. Uit de resultaten blijkt dat de covariabele opleiding samenhangt met de 
neurocognitieve domeinen snelheid van informatieverwerking, aandacht en werkgeheugen. 
Uit de resultaten van dit onderzoek blijkt geen significante samenhang tussen cerebrale 
hypoperfusie, inspanningsintolerantie en de neurocognitieve domeinen aandacht, snelheid van 
informatieverwerking en werkgeheugen bij CVS/ME patiënten. Op basis van deze 
onderzoeksresultaten kan niet geconcludeerd worden dat cerebrale hypoperfusie en 
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inspanningsintolerantie de neurocognitieve prestaties van CVS/ME patiënten kunnen 
voorspellen. 
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Abstract 
CFS/ME is an unexplained illness that is shrouded in mystery. The number of patients 
diagnosed with CFS/ME in the Netherlands is estimated at approximately 30,000 and 40,000 
(CBO, 2013). Eighty-five to 98% of these patients experience neurocognitive problems. The 
literature primarily reports on performance deficits in the neurocognitive domains of 
information processing speed, working memory, and concentration. Exertion intolerance and 
cerebral hypoperfusion are frequently found in CFS/ME patients. Various scientists suspect a 
correlation between hypoperfusion, exertion intolerance, and neurocognitive performance. 
This study focused on the question whether cerebral hypoperfusion and exertion intolerance 
can predict the performance within the domains of concentration, information processing 
speed, and working memory in CFS/ME patients. A negative correlation was expected 
between exertion intolerance and concentration (hypothesis 1). A negative correlation was 
also expected between cerebral hypoperfusion and concentration, working memory, and 
information processing speed (hypothesis 2). The correlation between exertion intolerance,  
working memory, and information processing speed was studied exploratively. The data of 47 
patients diagnosed with CFS/ME were analysed by means of multiple regression analyses in 
which educational level, gender, and age were included as covariables. The results show that 
the covariable education correlates with the neurocognitive domains of information 
processing speed, concentration, and working memory. The outcomes of this study did not 
reveal a significant correlation between cerebral hypoperfusion, exertion intolerance, and the 
neurocognitive domains of concentration, information processing speed, and working memory 
in CFS/ME patients. Based on these outcomes, it cannot be concluded that cerebral 
hypoperfusion and exertion intolerance can predict the neurocognitive performance of 
CFS/ME patients. 
